



























嗜 好 調 査：管理栄養士が患者と面談し嗜好を調査
する

















































































































Tokushima Red Cross Hospital Medical Journal
表１
A氏 ７８歳 男性 脳幹梗塞 JCS０ 右不全麻痺
嗜 好 調 査 ９／２１ 寿司・豆腐が好き
９／２２ 酢の物が好き










経 管 栄 養 E３２００ml×３ E３２００ml×３ なし なし
補 液 １４００ml／日 ２００ml／日 なし なし
















































































































B氏 ６４歳 女性 くも膜下出血 JCS１～２ 右不全麻痺
嗜 好 調 査 １１／２７ なんでも食べれる，嫌いなものはありません．
１１／３０ おじやが嫌いなためお粥に変更したがお粥に味がないため，毎食のり佃煮をつける．摂取状況を
みて嫌いで食べないものがあれば連絡するようにする．




経 管 栄 養 E３４００×３ なし なし
補 液 １０００ml／日 なし なし









































そ の 他 ・これに変わったんだ．おいしいな
146 嚥下調整食に嗜好を取り入れた食欲増進への取り組
み






























C氏 ６９歳 男性 右被殻出血 JCS１～２ 左完全麻痺
嗜 好 調 査 嗜好調査を実施したが，要望がなかった．






経 管 栄 養 なし→E３２００ml×３→E３３００ml×３
→E３４００ml×３ E３５００ml×３





食欲がでたか ・同じ ・普通 ・もっとほしい
良かった点は ・食べやすかった ・わからない








そ の 他 ・パンが食べたい
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Efforts to increase appetite by improving the taste of dysphagia diet
Yuri SHIOURA１）, Sachiko KIDA１）, Mao KUSUMOTO１）, Hiroko KUROTA１）, Atsuko KAYASHITA２）
１）The ward of５-north, Tokushima Red Cross hospital
２）Division of Nutrition, Tokushima Red Cross hospital
Early deglutition screening and deglutition training are validated methods for functional recovery and are
carried out in patients with deglutition problems due to cerebrovascular disease. If help is provided to patients
to ingest food, they will be able to enjoy eating, which will in turn improve their quality of life（QOL）. How-
ever, the extent to which deglutition training can promote ingestion is limited. Some patients refuse deglutition
dysphagia diet. Therefore, we adopted taste for dysphagia diet and conducted an investigation using a ques-
tionnaire in which we evaluated the effect of the taste of dysphagia diet on appetite. As a result, patients who
ingested dysphagia diet and adapted to its taste showed an increase in appetite. The questionnaire also re-
vealed that more than the taste of the food（eg, seasoning）, its form／presentation is of greater importance to
the patients. Therefore, appropriate deglutition assessment needs to be made in the future, and it is necessary
that the patient receives meals of the next stage immediately. We think that it is a good achievement if a pa-
tient can ingest feeling the pleasure even small amounts of dysphagia diet, it is necessary to improve degluti-
tion training.
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